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Latar Belakang: Masa anak-anak merupakan masa yang menyenangkan dan 
menggembirakan. Berbagai aktivitas dan kreativitas berkembang sesuai tingkat usia anak. 
Pengaturan keseimbangan tubuh diperlukan anak untuk melakukan aktifitas yang lebih sulit 
dan kompleks seperti melompat, berdiri diatas satu kaki atau berjalan dititian. Akibat dari 
ketidakseimbangan pada anak adalah kesulitan dalam mengatur dan mengontrol gerakan 
anggota tubuh sehingga terkesan gerakannya ragu-ragu dan tampak canggung, hal ini 
disebabkan karena keseimbangan tubuh anak masih belum sempurna saat aktivitas. Salah satu 
upaya untuk meningkatkan keseimbangan adalah dengan Braingym dan Cone Exercise. 
Tujuan Penelitian: Mengetahui Pengaruh Braingym Terhadap Keseimbangan pada Anak 
Usia Dini 4 – 6 tahun, mengetahui Pengaruh Cone Exercise Terhadap Keseimbangan pada 
Anak Usia Dini 4 – 6 tahun, dan mengetahui Perbedaan Braingym dan Cone Exercise 
Terhadap Keseimbangan pada Anak Usia Dini 4 – 6 tahun. 
Metode Penelitian: Penelitian ini merupakan penelitian eksperimen semu. Pelaksanaan 
penelitian dilakukan pada anak usia dini 4 – 6 tahun sebagai kelompok Braingym dan 
kelompok Cone Exercise dengan pengambilan sampel 19 anak pada masing masing 
kelompok. Pengukuran keseimbangan dengan menggunakan Clinical Test Of Sensory 
Interaction and Balance (CTSIB). Teknik pengambilan data dilakukan dengan desain 
penelitian pre – post test dengan analisis data mengunakan uji t-test. 
Hasil Penelitian: 2 minggu pemberian Braingym dan Cone Exercise terhadap keseimbangan 
sebelum dan sesudah didapatkan hasil yang signifikan. Hasil uji beda pengaruh antara 
Braingym dan Cone Exercise diperoleh p-value 0,001, sehingga didapatkan adanya beda 
pengaruh antara pemberian Braingym dan Cone Exercise. 
Kesimpulan: Pemberian Braingym terhadap keseimbangan memberikan pengaruh positif 
yang signifikan daripada Cone Exercise. 
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Background: The period of children are a fun and happy time. A variety of activities and 
creativity of children develop according to the age level. Setting body balance required 
children to perform activities more difficult and complex such as jumping, standing on one 
foot or walk on catwalks. The impact of the imbalance in children is the difficulty in 
regulating and controlling the movement of the limbs that impressed her movements are 
hesitant and awkward, this is because the balance of the child's body when the activity is still 
not perfect. One effort to improve balance is by Braingym and Cone Exercise. 
Research purposes: Knowing Effect Braingym Of Balance in Early Childhood 4-6 years, 
know Effect the Cone Exercise Of Balance in Early Childhood 4-6 years, and Know the 
Difference Braingym and Cone Exercise Of Balance in Early Childhood 4-6 years. 
Research Methods: This study is a quasi-experimental studies. The implementation of the 
research performed on early childhood 4-6 years as a group Braingym and a group of Cone 
Exercise with respondents taking 19 children in each group. Measurement of balance by using 
the Clinical Test Of Sensory Interaction and Balance (CTSIB). Techniques of data retrieval is 
done by the research design pre - post test with data analysis using t-test. 
Research Results: 2 weeks of Braingym and Cone Exercise on the balance before and after 
the significant results get. The effect between the different test results and Cone Exercise 
Braingym obtained p-value 0.001, so we get the difference between giving Braingym effect 
and Cone Exercise 
Conclusion: Giving Braingym to balance giving a significant positive effect than Cone 
Exercise. 
Keywords: Braingym, Cone Exercise, Early Childhood 
